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COMUNICACION CORTA

Administracion de ozono y reaccién anafilactica
in vivo del cobayo
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En la literatura médica se refiere
el pzono come un contaminante am-
biental asociado a enfermedades res-
piratorias y cardiovasculares.'? Me-
nos frecuentemente se encuentran
también trabajos en los cuales ha
sido utilizade como agente terapéu-
tico 34

Se ha informado que el ozono es
un inductor de citoguinas.* Fue in-
terés de los autores determinar la po-
sible influencia de este gas sobre la
mortalidad del chogue anafilactico
¢n el cobayo.

Se utilizaron cobaycs (DH, ma-
chos, 400 a 450 g) sensibilizados ac-
tivamente medianie tres inyecciones
ip. de 0,1 mL de una disolucidn de
ovoalbtimina {(QOA) al 5 % en dias
alternos. Tres a cuatre semanas des-
pués, se indujo el chogue anafilacti-
coagudo administrando EV 10 mg/ksg
de OA, o el choque anafilactico re-
fardado segiin la técnica de Bernauer
y Filpowsky® Se consideré protegi-
do el animal sobreviviente § h des-
pués de realizada la provocacidn.

En el choque agudo se utilizaron
dos grupos de animales: CONTROL
{n=10)y OZONQO (n = 10). En el
chogue anafilactico retardado se uti-
lizaron tres grupos: CONTROL (n =
25), 0ZONO {n = 13) vy OXIGENQ (n

= 1§). A los animales de los grupos
controles no se les administré nin-
gin producto. A los de los grupos
OZONO se les insuflé ozono por via

rectal mediante una sonda plastica
a la dosis de (0,6 a 0,7 mg de ozonof
kg de peso, una vez al dia durante
15 a 18 sesiones de tratamiento, las
cuzles se comenzaronel mismoe dia
en que se inyectd la tercera dosis
sensibilizante de OA.

Alos animales del grupo OXIGE-
NO se les insuflé un volumen equi-
valente del gas (unos 8 mL de oxige-
no al 100 95), en idénticas condicic-
nes que a los de los grupes QZONQ.

Los resultados se procesaron
mediante la prueba de probabilidad
exacta de Fisher {regién de rechazo
de una sola cola).®

En el chogue agudo, la mortali-
dad observada fue semejante en
ambos grupos (CONTROL y OZ0-
NGO, 10 ¥ 8 muertes respectivamen-
ie, p = 0,5). En el chogue retardado
tampoco hubo diferencias significa-
tivas al comparar los grupos CON-
TROL y OZONO (22 vy 14 muertes
respectivamente, p = 0,68). Sin em-
barge, si hubo diferencias significa-
tivas al comparar los grupos CON-
TROLy QZONO (22 y 5 muertes res-
pectivamente, p = 0,002 6}y OXIGE-
NOC y OZONO {14 y 5 muertes res-
pectivamente, p = (,008 3).

Estos resultados muestran que el
ozono, administrado tal como se des-
cribig, no medifica la mortalidad del
choque anafildctico agudo, en tanto
que si disminuye la del chogue ana-
filactico retardado. Es peco probable

+Direccion particular:

que esta proteccidn observada en
el cobayo fuera debida al oxigeno
con el cual el ozono se administra
simultdneamente, ya que el grupo
OXIGENO y el grupo CONTROL
presentaron una mortalidad simi-
lar y entre los grupos OXIGENQO y
OZONO hubo diferencias signifi-
cativas.

Esta reduccién de la mortalidad
en el choque anafilactico retardado
es de dificil interpretacion en su real
significado, por cuanto este modelo
es una verdadera “caja negra” don-
de ocurren muitiples eventos. Elimi-
nada la letalidad por histamina me-
diante la administracién de la
mepiramina, guedan numerosos au-
tacoides con posibilidad de ejercer
sus gcciones (prostaglandinas, leu-
cotrienos, tromboxanos, por mencio-
nar algunocs}, conjuntamente con las
citogquinas y mecanismos involucra-
dos en el proceso de la sensibiliza-
cidén y de la anafilaxia.

En este sentido, se sabe que el
oZono puede influir sobre las vias
metabdlicas del 4cido araguidénice,”
¥ que zlgunos de los metabolitos de
éste Otimo poseen accidn inmuno-
supresora en determinados modelos
experimentales.® Por otra parte, se ha
propuesto que el ozono es un induc-
tor de citoquinas.*

También resulta de interés la po-
sibilidad de que el preacondiciona-
miento oxidative inducido por el
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ozono® esté involucrado en los resul-
tados agui informados.

Estos resultados pueden propi-
ciar ] estudio de lag acciones del
ozonc mediante el empieo de mode-
los experimentales que permitan di-
lucidar los componentes gue parti-
cipan en estos fenémenos de natu-
raleza inmunolégica.

BIBLIOGRAFiA

1. Anderson H R, Ponce de Ledén A,
Bland J.M., Bower J.S. y Strachan D.P
Air pollution and daily mortality in
London., 1987-92. Bristish Medical
Journal, 312, 665, 1986.

2. Devalia J.L. et of. Air pollutants and
respiratory hypersensitivity. Toxico-
logical Letters, 86, 189, 1996

3. Boeet V. Does ozone therapy normal-
ize the cellular redox balance? Impli-
cations for therapy of human
inmunodeficiency virus infection and
several other diseases, Medical Hy-
potheses, 46, 150, 1996

4. Boeci V. A reasonable approach for the
treatment of HIV infection in the early
phase with czonetherapy {autchemo-
therapy}. How "inflamatory” cytokines
may have a therapeutic rol. Mediators
of Inflamation, 3, 315, 1994.

3. Bernauer W and Filipowski B On the
significance of anaphylactic catheco-
lamine release in guinea pigs. Naunyn-
Schmiedeberg’s Archives of Pharma-
cology, 278, 35. 1873,

8. Seuc A H. Un comentario acerca del
test de probabilidad exacta de
Fisher Su aplicacién empleando el

paquete estadistico Microstat. Re-
vista Cubana de Investigaciones
Biomédieas, 11, 50, 1992,

.Scrollavezza PR, Dall'glio R., Poldi

R., Pezzoli G. The czonized auto-
hemotransfusion in halothane-anes-
thetized horses. Procedings 11ih
Ozone World Congress. Ozone in
Medicine. San Francisco, USA: M-3-
53 -M-3-55, 1993.

. Bowman A. 8. Tick salivary prostag-

landins. Presence, origen and signifi-
cance. Parasitology Today, 12, 338,
1996.

. Ledn 8., Merino N., Menéndez S., Cas-

tillo R, Sam S., Pérez. L y Cruz E.
Ozone oxidative preconditioning. A
protection against celiular damage by
free radjcals. Pharmacological
Research {En imprenta).






